Juan Carlos Cano Fernandez, Alberto Plasencia Hurtado de Mendoza, "qM Hospital Universitario
suans PriNCIpe de Asturias

Celia Marin Pérez, Oscar Serrano Lépez, Tomds Losa Cuadrado

Las fracturas vertebrales son la fractura por fragilidad mas frecuente del ser humano. Si bien alrededor del 50% de estas fracturas se producen
en mayores de 80 anos, la presencia de patologia que predisponga a osteoporosis puede provocar que se produzcan en pacientes mas jovenes.
Existe en la literatura relacion entre el diagndéstico de malaria y la pérdida crénica de hueso, contribuyendo a |la progresion hasta la enfermedad.
El objetivo es describir el diagndstico, manejo y resultados a proposito de un caso de fracturas vertebrales multiples tras un mecanismo
traumatico de baja energia en un paciente con antecedente de malaria.

Se describe el caso de un varon de 32 afos natural de Nigeria con dolor lumbar no irradiado de 2 meses de evolucion tras caida desde su propia
altura. Como sintomatologia concomitante presentaba pérdida de mas de 15 kilogramos de peso en los ultimos cuatro meses. En las pruebas de
imagen de columna dorsal y lumbar presentaba fracturas aplastamiento de T12 y L5 con pérdida de altura mayor del 50% sin compromiso
medular. En posteriores pruebas complementarias se evidencia anemia microcitica y la presencia de P. falciparum, llegando a diagnodstico de
malaria. Durante el ingreso se pauto como tratamiento analgésico, uso de faja dorsolumbar y tratamiento antipaludico erradicador.

Se evaluo el dolor mediante la escala Escala Visual Analdgica (EVA) y el balance sagital mediante parametros espinopélvicos.

11 meses

En la revision por parte de la U. de columna a los 11 meses presenta mejoria del dolor, refiriendo un 3 sobre 10 en |la escala EVA, asi como la
erradicacion del parasito en la sangre. También presenta ausencia de progresion de las fracturas a nivel radiolégico, con un eje sagital vertebral
neutro.

A pesar de ser mas frecuentes en pacientes de edad avanzada, las fracturas vertebrales osteoporodticas también pueden ocasionarse en
presencia de factores de riesgo en pacientes mas jovenes. El control de la malaria, asi como del resto de factores de riesgo modificables, es clave
para evitar la progresion y aparicion de nuevas fracturas vertebrales.
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